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Relação entre Consumo Alimentar e Patologias
- O que os adolescentes (não) sabem! -
I. Introducção
• Os erros alimentares dos adolescentes estão
amplamente descritos (Marcelino, 2009; Storey, 2009)
sendo focada a necessidade premente de avaliar os
determinantes do comportamento alimentar
potencialmente modificáveis, dentre os quais o
conhecimento nutricional (CN). (Marcelino, 2009;
Piekiak, 2010)
• A avaliação do CN foi recomendada em estudos
anteriores, nomeadamente no que respeita à relação
• 603 adolescentes foram recrutados em três escolas
secundárias do norte de Portugal.
• Foi aplicada a versão portuguesa do General Nutrition
Knowledge Questionnaire (Almeida-Souza, 2009)
• Os dados foram analisados com o software estatístico
II. Objectivo
III. Metodologia
• Avaliar o CN dos adolescentes portugueses, incidindo
sobre os conhecimentos da relação entre
comportamento alimentar e patologias.
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entre hábitos dietéticos e desenvolvimento de
patologias. (Benchimol, 2010)
SPSS vs. 18.0, recorrendo a estatística descritiva e
comparações de médias para amostras independentes.
IV. Resultados
• A idade média era de 16,4 anos [11; 19].
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V. Conclusão
• O CN dos adolescentes portugueses é superior na faixa etária
acima dos 15 anos e no género feminino, tal como referido em
estudos anteriores. (Hendrie, 2008)
• Segundo os dados deste trabalho os CN gerais dos
adolescentes portugueses são diminutos, principalmente no que
concerne à relação entre a alimentação e as doenças, estudos
anteriores usando o mesmo instrumento tiveram resultados
semelhantes (Peltzer, 2004; Hendrie, 2008, Shaaban, 2009)
• É denunciativo o facto de nenhum dos adolescentes
questionado associar o consumo de açúcar às patologias
dentárias.
Erradamente, os adolescentes associam o consumo de açúcar
ao desenvolvimento de Diabetes Mellitus, tal como reportado
previamente por outros autores. (Hendrie, 2008)
• A adolescência é uma fase de aquisição de comportamentos
autónomos, nomeadamente em termos dietéticos (Basset, 2008;
Fitzgerald, 2010) que tentem a manter-se na idade adulta. Assim
sendo, estes resultados demonstram a necessidade do
planeamento e do desenvolvimento de programas de
intervenção em educação alimentar específicos para
adolescentes, tal como haviam já referido outros autores.
(Marcelino, 2009)
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relacionado com a hipercolesterolemia.
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